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Útdráttur
Markmið þessarar rannsóknar var að athuga hvort 
einmanaleiki sé algengari á efri árum og hvaða áhrifaþættir 
liggja að baki og skoða hvaða þjónusta er viðeigandi fyrir 
þá eldri borgara sem upplifa einmanaleika
Aðferð: Margir þættir hafa áhrif á tilfinningar fólks, 
þar á meðal á einmanaleika. Þar sem einmanaleiki er 
tilfinning þá verður hún aðeins útskýrð af þeim sem 
upplifa hana. Viðtöl eru hentug til gagnaöflunar þegar 
skoða á upplifun reynslu nokkurra einstaklinga á 
einmanaleika. Því var eigindleg rannsóknaraðferð notuð. 
Einangrun er einn sá þáttur sem skoðaður var og leitast 
var við að skipta einangrun upp í félagslega- og 
tilfinningalega einangrun. Skoðaðar voru niðurstöður 
íslenskra og erlendra rannsókna og bornar saman við 
eigindlega rannsókn sem undirrituð framkvæmdi á árunum 
2005-2007 en gagnaöflun byggðist á viðtölum við 6 eldri 
borgara á aldrinum 78-86 ára.
Niðurstöður: Eigindleg rannsókn sýndi að fimm af 
sex þátttakendum upplifðu einmanaleika, vildu meiri 
samskipti við fólk og töldu andlega líðan sína mun betri 
eftir samskipti við aðra. Tveir töldu sig hafa lítinn andlegan 
stuðning. Óöryggi við núverandi aðstæður hafði áhrif á 
einmanaleika þátttakenda og höfðu þeir sótt um þjónustu-
íbúðir til að fá aukið öryggi og félagsskap. Heilsa hafði 
mikil áhrif á félagslega virkni og versnandi heilsufar dró 
úr þátttöku í félagsstarfi. 
Ályktanir: Af niðurstöðum rannsóknar má ráða að 
margar samverkandi ástæður séu fyrir einmanaleika eldra 
fólks og ekki einfalt að flokka þær í tilfinningalega eða 
félagslega einangrun þó mikilvægt sé að hafa þá þætti í 
huga þegar leitað er aðgerða til að bæta líðan eldri 
borgara. 
Sigrún Þórarinsdóttir, félagsráðgjafi
Einmanaleiki eldri  
borgara í Reykjavík
Hvað hefur áhrif á einmanaleika?
Þegar heimildaleit hófst var leitað að viðurkenndum 
rannsóknum í félagsvísindum og leitarvélin Proquest á 
Netinu aðallega notuð. Leitarorð voru einmanaleiki og 
félagsleg einangrun á íslensku en í leit að erlendum 
rannsóknum voru notuð leitarorðin loneliness, social 
isolation og older people. 
Summary
Many factors influence people’s feeling, including 
loneliness. Only those who experience it can explain it. 
Therefore, loneliness among senior citizens in Reykjavik 
was examined in a qualitative study.
The aim of this thesis was to find what factors influence 
it, but also to find suitable service for the senior citizens 
that experience loneliness. The thesis is based upon 
Icelandic and foreign studies, and also upon a qualitative 
study that was done in the years 2005-2007, based on 
interviews with six senior citizens in Reykjavik.
A qualitative study revealed that five out of six 
participants felt lonely, wanted more interaction with 
people and felt mentally better after communicating with 
others. Two participants felt they had little mental support 
and one of them used sedatives and alcohol to numb the 
feelings. Insecurity in their present circumstances affected 
the participants’ loneliness and they had applied for 
service apartment with assisted living in order to get 
more security and company. Health was a significant 
factor and declining health decreased social activity.
One could conclude from the studies that many 
synergic factors cause older peoples’ loneliness and it is 
not simple to classify them as mental or social isolation, 
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although it is important to consider these factors in 
seeking ways to enhance senior citizens well-being. 
Inngangur
Einmanaleiki og félagsleg einangrun eru skyld hugtök 
sem oft eru notuð saman eins og beint samband sé þeirra 
á milli og byggja sumar skilgreiningar á þeim tengslum,þ.e. 
að í báðum tilfellum sé einhver skortur á félagslegum 
tengslum (Baarsen, Snijders, Smith og Duijn, 2002). 
Townsend (1957) skilgreindi félagslega einangrun sem 
ástand þar sem lítið er um félagsleg tengsl en einmanaleika 
sem ástand þar sem lítið er um tengsl við aðra manneskju 
(Hammarström, 1988).
Fræðimaðurinn Weiss (1973) fjallaði um tilfinningalega 
einangrun jafnt sem félagslega einangrun en samkvæmt 
skilgreiningum hans verður félagsleg einangrun þegar 
skortur er á félagslegri samsetningu en tilfinningaleg 
einangrun verður vegna skorts á nánum tengslum. 
Tilfinningaleg einangrun getur þannig verið viðbragð við 
missi náinna tengsla sem skapar ákveðið óöryggi eða 
vegna skorts á traustu sambandi og stuðningi í erfiðum 
aðstæðum. Náið samband skapi hins vegar öryggi fyrir 
tilfinningalega nánd. Skilgreining hans skýrir út hvers 
vegna sumir geta upplifað sig einmana innan um aðra á 
meðan aðrir geta verið í mikilli einveru án þess að upplifa 
einmanaleika. 
Það er algengt viðhorf að einveru fylgi einmanaleiki 
en það fer reyndar ekki endilega saman að einverunni 
fylgi skortur á nánu og persónulegu samneyti við annað 
fólk. Hugmyndir fólks um einveru eldri kynslóðarinnar 
eru almennt tengdar við neikvæða líðan, svo sem 
einmanaleika, en það virðist ekki eins algengt að líta svo 
á þegar yngra fólk á í hlut. 
Í rannsókn sem Victor o.fl., framkvæmdu (2002) sýndi 
að 6-10% aldraðra skilgreindu sig oft eða að miklu leyti 
einmana (Victor, Scambler, Shah, Cook, Rink og Wilde, 
2002). Í rannsókn sem Lecocich o.fl., (2004) stóðu að, 
kom í ljós að 5-16% voru stundum einmana en 7% af þeim 
voru oft eða alltaf einmana (Lecocich, Barasch, Mirsky, 
Kaufman o.fl., 2004). 
Á Íslandi var gerð viðhorfskönnun meðal aldraðra árið 
1999 en í henni sögðust tæplega 21% vera stundum eða 
oft einmana. Tæplega 15% þáttakenda eyddu meiri tíma 
einir en þeir vildu. Könnunin var síðan endurtekin árið 
2007 og sögðust þá 12,7% vera stundum eða oft einmana 
en 14,2 % eyddu meiri tíma einir en þeir vildu (Þóra 
Asgeirsdóttir, Matthías Þorvaldsson og Þorlákur Karlsson, 
1999). 
Í eldri rannsóknum var mikið gert úr því að hækkandi 
aldur væri áhættuþáttur fyrir einmanaleika og margir telja 
enn að einmanaleiki sé algengari meðal aldraðra þrátt 
fyrir að rannsóknir sýni fram á að svo sé ekki (Victor, 
Scambler, Shah, Cook, Rink og Wilde, 2002). Aldur einn 
og sér hefur ekki beint áhrif á einmanaleika heldur þurfa 
aðrir þættir einnig að koma til. 
Tornstam (1981) sýndi fram á að það séu ekki tengsl 
milli hækkandi aldurs og einmanaleika. Hann sýndi aftur 
á móti fram á að einmanaleiki minnkar með aldrinum og 
er minnstur um 75 ára en mestur á þrítugsaldrinum. 
Einmanaleiki eykst aftur eftir 80 ára aldurinn en er þó 
samt sem áður minni en yngri kynslóðin upplifir. 
Í rannsókn Dykstra o.fl., bendir til að einmanaleiki sé 
algengur hjá fólki yfir 80 ára aldri, því 40-50% finna fyrir 
einmanaleika að einhverju marki. Talið er að aukningin 
sé þar mest því hækkandi aldri fylgir missir náinna, s.s. 
maka en það er mikill áhættuþáttur fyrir einmanaleika á 
efri árum (Victor, Scambler, Bowling og Bond, 2005). 
Svipaðar niðurstöður komu úr rannsókn Roberts o.fl., 
(1997) en þar kom fram að 40-50% þeirra sem voru yfir 
80 ára aldri voru einmana að einhverju marki ( Robert, 
Kaplan, Shema og Strawbridge, 1997).
Sumir þættir hafa meiri áhrif á einmanaleika, má þar 
nefna lélega heilsu, verri heilsu á efri árum en búist var 
við, takmarkað stuðningsnet, að búa einn, hjúskaparstaða, 
þörf fyrir fleiri vini en eru til staðar og hversu langvarandi 
tengsl hafa verið við nánar persónur í lífi einstaklingsins 
(Routasalo, Savikko, Tilvis, Strandberg og Pitkälä, 
2006). 
Hér á eftir mun ég gera grein fyrir eigindlegri rannsókn 
sem undirrituð framkvæmdi á 6 eldri borgurum í Reykjavík 
en þar leitaðist ég við að skoða hvaða áhrifaþættir liggja 
að baki einmanaleika eldri borgara í Reykjavík.
Aðferð 
Byrjað var á því að senda tilkynningu til Persónuverndar 
og sótt var einnig um leyfi frá Velferðarsviði Reykjavíkur 
til þess að fá aðgang að þátttakendum. Notað var markvisst 
úrtak þar sem þátttakendur voru valdir af biðlista eftir 
þjónustuíbúðum á vegum Reykjavíkurborgar sem höfðu 
greint frá því að vilja meiri félagsskap og samskipti en 
þeir höfðu. Alls urðu þátttakendur sex. Fimm konur og 
einn karlmaður, á aldrinum 78-85 ára. Fimm voru ekkjur 
og einn ógiftur. Tveir þátttakendur voru barnlausir. 
Þátttakendur bjuggu allir á eigin heimili og voru tveir í 
leiguíbúð en hinir fjórir í eigin húsnæði. Viðtölin fóru 
fram á heimili þátttakenda. 
Niðurstöður
Fimm af sex þátttakendum voru einmana en ekki var gerð 
mæling á hversu oft einmanaleiki gerði vart við sig eða 
hversu mikið þátttakendur upplifðu einmanaleika.
ÖLDRUN – 29. árg. 1. tbl. 2010   www.oldrun.is 11
Einn af þeim talaði einnig um að finna fyrir 
þunglyndi. 
Þátttakendur voru misjafnlega félagslega virkir og fór 
það ekki saman við það hvort þeir fundu fyrir ein manna-
leika. Sá sem var einna mest félagslega virkur var oft innan 
um annað fólk en einnig mjög oft einmana. Einn þátt-
takandi var aftur á móti mikið einn heima og fór lítið sem 
ekkert út á meðal fólks og talaði lítið um einmanaleika. 
Það kemur heim og saman við það að annars vegar er 
hægt að upplifa einmanaleika þrátt fyrir að vera innan 
um annað fólk og hins vegar þarf ekki að upplifa 
einmanaleika þrátt fyrir mikla einveru. 
Þátttakendur vildu meiri samskipti. Þeir höfðu væntingar 
um að félagsleg staða þeirra myndi breytast við að komast 
í þjónustuíbúð þar sem það yrði auðveldara að vera innan 
um fólk þegar þeim hentaði og án of mikillar fyrirhafnar. 
Hafa ber í huga að þátttakendur í rannsókn minni voru 
allir á biðlista eftir þjónustuíbúð. 
Félagslegt net allra þátttakenda hafði minnkað í gegnum 
tíðina og þeir vildu allir hafa fleira fólk í kringum sig og 
kváðust meira einir en þeir vildu. 
Andleg líðan var betri eftir samskipti við aðra. Félagsleg 
virkni og samneyti við aðra hefur góð áhrif á andlega 
líðan þátttakenda. Allir töluðu um að finna jákvæðan mun 
á sér andlega eftir að hafa verið innan um annað fólk. Sá 
sem notaði róandi lyf og áfengi sagðist sleppa því eftir 
að hafa átt samveru við annað fólk yfir daginn þar sem 
hann fann það mikinn mun á andlegri líðan sinni.
Tveir af sex telja sig hafa lítinn andlegan stuðning. 
Tveir þátttakendur voru barnlausir og virtust skorta náin 
tengsl í dag og þeir upplifðu báðir oft einmanaleika 
Óöryggi hefur áhrif á einmanaleika. Hvað varðar 
öryggisleysi þátttakenda þá virðist sem það hafi komið í 
kjölfar á versnandi heilsu þeirra. Fimm töluðu um að finna 
fyrir öryggisleysi og höfðu þess vegna m.a. dregið sig í 
hlé á einhvern hátt, t.d. vegna hræðslu við að detta og 
slasast. Þátttakendur höfðu allir fengið heimaþjónustu og 
fengu fimm að auki aðstoð ættingja með eitt og annað 
s.s. innkaup. Öryggishnapp höfðu þrír af sex.
Heilsa hefur áhrif á virkni. Heilsa þátttakenda hefur 
áhrif á öryggiskennd, andlega líðan og virkni. Einnig hefur 
heilsa áhrif á sjálfsbjargargetu og hversu mikla þjónustu 
þeir þurfa. 
Umræður
Af niðurstöðum rannsóknar má ráða að margar 
samverkandi ástæður séu fyrir einmanaleika eldra fólks 
og ekki einfalt að flokka þær niður í tilfinningalega eða 
félagslega einangrun þó mikilvægt sé að hafa þá þætti í 
huga þegar leitað er aðgerða til að bæta líðan eldri 
borgara. 
Þeir sem eru félagslega einangraðir og heilsubetri geta 
frekar nýtt sér félagsstarf eða dægrastyttingu hvers konar. 
Þeir sem geta ekki nýtt sér félagsstarf eða dagvistun vegna 
lélegs heilsufars þurfa frekar önnur úrræði og gætu t.d. 
þjónustuíbúðir hentað þeim vel. 
Fyrir þá sem eru tilfinningalega einangraðir þá er ekki 
víst að félagsstarf eða dagvistun sé nægileg og þarf því 
að huga á annan hátt að þeim til stuðnings. Mögulegt er 
að stuðningsviðtöl eða umræðuhópar gætu verði 
gagnlegir.
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